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Исследование проблем психоэ-моциональных состояний у сту-
дентов медицинского ВУЗа является 
одной из важных проблем психологии 
здоровья и требует у них овладение 
навыками различных психопрофи-
лактических стратегий и психотехник 
для совладения со стрессом. В статье 
представлены материалы об управле-
нии психоэмоциональными состоя-
ниями студентов и роль эффективных 
стратегий для диагностики и профи-
лактики неблагоприятных состояний 
у данных студентов.
В этой статье мы представляем 
результаты исследования психоэмо-
ционального состояния студентов. В 
исследовании участвовали 127 сту-
дентов 2-го курса, фармацевтическо-
го факультета, ГУМФ им. Николая 
Тестемицану. Первая выборка (2012 г. 
– 60 студ.), вторая (2013 г. – 67 студ.). 
Выборка испытуемых – репрезента-
тивна.
Исследования специфики взаимо-
действий и факторов, которые влияют 
на психологическую комфортность 
будущих фармацевтов в рамках меди-
цинских университетов, специально 
не проводились, а в ряде работ меди-
цинской и социально-педагогической 
психологии мы выделили сходные во-
просы. Также мы учли то обстоятель-
ство, что необходимо комплексное 
исследование данной проблемы, т.к. 
именно особенности взаимодействий 
студентов в контексте психолого-пе-
дагогического процесса, имеют значи-
тельную роль [1; 5].
В качестве диагностических 
методик и техник мы применили: 
Опросник САН (для диагностики 
самочувствия, активности и настро-
ения); Шкала оценки уровня реак-
тивной и личностной тревожности 
(Спилберг Ч. Д., Ханин Ю. Л.) и др.
Проблемы взаимодействия студен-
тов в полной мере заслуживают вни-
мание психологов и педагогов, так как 
меняется психологическая сущность, 
направленность и контекст этих вза-
имовлияний. Актуальность данной 
проблематики определяется, прежде 
всего, тем, что сейчас межличностные 
отношения в ВУЗе не имеют прежний 
менторский характер, а ориентирова-
ны на партнерстве всех субъектов об-
разовательного процесса. 
В контексте медицинской психо-
логии, а точнее в психологии здоро-
вья, наметилась тенденция к иссле-
дованию психологического стресса в 
студенческой среде. Мы исследовали 
психоэмоциональное состояние сту-
дентов, которое может быть просле-
жена в контексте медицинского обра-
зования, и которая влияет на психиче-
ское здоровье наших студентов. 
Межличностные взаимодействия 
студентов медицинского ВУЗа имеет 
свою специфику и определены соци-
ально-психологическими и медицин-
скими факторами. 
Исследования психолого-педаго-
Табл.1. 
Оценки уровня реактивной и личностной тревожности у студентов
Показатель 1 выборка 
(n = 60)
2 выборка 
(n = 67)
t-Student p
РТ 42,0±1,19 42,6±1,33 0,336 p>0,05
ЛТ 45,3±1,13 45,6±0,93 0,205 p>0,05
Среднее значение 2,0±0,08 2,1±0,08 1,200 p>0,05
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гических особенностей взаимодей-
ствия в деятельности преподавателя 
высшей школы наблюдаются в рабо-
тах ученных: Кузьмина Н. В. (1970); 
Леонтьев А. А. (1975; 1979); Бодале-
ва А. А., Ляудис В. А. (1978; 1980); 
Фомин А. В. (1978); Реан А. А. (1982 
- 2008), Тихолаз Т. М. (1995), Рахма-
туллина Р. С. (1996); и др. [2; 4; 5].
При этом в ряде эксперименталь-
ных исследований, на базе высшей 
школы было показано, что результа-
тивность обучения в значительной 
мере зависит от конкретных особен-
ностей структуры взаимодействия 
преподавателя со студентами. В этой 
связи, имеет особое значение сравни-
тельное исследование различных ва-
риантов взаимодействия и выяснение 
в их структуре параметров, непосред-
ственно влияющих на эффективность 
процесса обучения. Постепенное вы-
теснение учебно-дисциплинарной 
модели образования, на модели ори-
ентированной на развитие личности, 
реальным субъектом в рамках обра-
зовательной практики становится сту-
дент [2; 4]. 
Психологический контекст и со-
циально-психологичесая позиция 
студентов в системе взаимодействий 
необходимо исследовать с учетом бли-
жайшего референтного окружения. 
Контекст реальных взаимодействий 
и коммуникации студентов с коллега-
ми и преподавателями имеют соци-
ально-психологическую специфику 
его личностного развития в условиях 
психолого-педагогического процесса 
в рамках медицинского ВУЗа. В этом 
контексте значимость имеет выявле-
ние и объяснение психологических 
и медико-социальных факторов, обу-
славливающих характер взаимоотно-
шений студентов с окружающими [1].
Особенности переживания пси-
хоэмоционального состояния наших 
студентов обусловлены разными фак-
торами, прежде всего это социально-
психологические факторы, включа-
ющие в себе проблемы, связанные с 
межличностными взаимодействия-
ми различного типа, позиционные и 
эмоциональные конфликты, влияние 
„Я-концепции”, локуса контроля, а 
также неблагоприятные психологиче-
ские явления, связанные с референт-
ным окружением. 
Далее мы представим результаты 
оценки уровня реактивной и личност-
ной тревожности. Шкала состоит из 
2-х частей, раздельно оценивающих 
реактивную (РТ) и личностную (ЛТ) 
тревожности у студентов. 
При интерпретации показателей, 
мы оценили их по 3 уровням: до 30 
баллов – низкая тревожность; 31 – 45 
балла – умеренная тревожность; 46 и 
более – высокая тревожность. В ре-
зультате, мы наблюдаем, что у обеих 
выборок преобладает умеренная ре-
активная тревожность, а результаты 
второго показателя - демонстрируют 
высокий уровень личностной тревож-
ности у студентов фармацевтического 
факультета.
В обследуемых группах стасти-
чески достоверной разницы не было 
выявлено. 
В связи с этими результатами, сту-
дентам с высокой оценкой тревожности 
мы рекомендовали и организовали прак-
тические упражнения и тренинг для 
развития уверенности в себе; способ-
ности активизировать личностный по-
тенциал и актуализировать адаптивные 
механизмы. Им необходимо смещать 
акцент с внешней требовательности, 
категоричности высокой значимости 
в постановке задач на содержательное 
осмысление деятельности и конкретное 
планирование своих действий. Психи-
ческое и социальное здоровье этих сту-
дентов, может быть обусловлена факто-
рами, связанными с особенностями их 
деятельности: учебной, учебно-профес-
сиональной и психосоциальной, вклю-
чая их повседневные переживания. 
В последовательности, мы иссле-
довали такие психологические при-
знаки, как: самочувствие, активность 
и настроение этих же респондентов. 
Авторы опросника САН (В. А. До-
скиным, Н. А. Лаврентьевой, и др.) 
исходили из того, что это основные 
составляющие функционального пси-
хоэмоционального состояния. Фак-
торный анализ позволяет выявить 
более дифференцированные шкалы 
«самочувствие», «уровень напряжен-
ности», «эмоциональный фон», «мо-
тивация» (А. Б. Леонова, 1984). При 
обработке результатов мы пересчиты-
вали оценки студентов в «сырые» бал-
лы от 1 до 7. Средний балл - 4. Оцен-
ки, превышающие 4, свидетельствуют 
о благоприятном состоянии, ниже 
4 - о неблагоприятном состоянии; а 
в диапазоне 5,0 - 5,5 баллов - о нор-
мальном состоянии испытуемого.  Мы 
также учитывали тот факт, что при 
анализе функционального состояния 
студентов, важны не только значения 
отдельных показателей САН, но и их 
соотношение. В таб. 4 мы представи-
ли общие показатели по 2 выборкам. 
Из полученных результатов мы вы-
явили, что на 2 курсе преобладают сту-
Табл.2. 
Результаты показателей уровня реактивной тревожности студентов.
Уровень РТ
1 выборка 
(n = 60)
2 выборка 
(n = 67) t-Student p
Abs. P1±ES1, % Abs. P2±ES2, %
Низкая 
тревожность
6 10,0±3,87 7 10,4±3,74 0,083 p>0,05
Умеренная 
тревожность
35 58,3±6,36 42 62,7±5,91 0,501 p>0,05
Высокая 
тревожность
19 31,7±6,01 18 26,9±5,42 0,594 p>0,05
Табл.3. 
Результаты показателей уровня личностной тревожности студентов.
Уровень ЛТ
1 выборка 
(n = 60)
2 выборка 
(n = 67) t-Student p
Abs. P1±ES1, % Abs. P2±ES2, %
Низкая 
тревожность
4 6,7±3,22 3 4,5±2,53 0,535 p>0,05
Умеренная 
тревожность
26 43,3±6,40 22 32,8±5,74 1,222 p>0,05
Высокая 
тревожность
30 50,0±6,45 42 62,7±5,91 1,450 p>0,05
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денты с низким уровнем самочувствия, 
отражающих степень психофизиологи-
ческой комфортности состояния студен-
тов; у них чаще проявляются плохое са-
мочувствие, недомогание и т.д. Показа-
тели активности и настроения, опреде-
ляющие психофизическую, нервно-пси-
хическую активность; эмоциональный 
фон, активность сознания и личности 
– также получили низкие оценки. Эти 
факторы определяют интенсивность и 
качество взаимодействия данных сту-
дентов с социальной средой. Их эмоци-
ональные реакции ориентированны не 
на непосредственные последствия кон-
кретных событий, а на их значение для 
них в контексте жизненных целей, ин-
тересов и ожиданий. Будучи вызванным 
определенными причинами, они прояв-
ляются в особенностях эмоционального 
отклика на воздействия референтного 
окружения. Студенты с высокими пока-
зателями самочувствия и активности не 
были выявлены. В таблице 2, мы пред-
ставили общие результаты по 3 скалам: 
1-3 балла – студенты, у которого преоб-
ладает плохое настроение; 3,5-4,5 бал-
ла – те, у которого изменчивое настро-
ение было доминантным или не были в 
состоянии оценить свое настроение; 5-7 
баллов – те, у которого чаще всего до-
минировало хорошее настроение.
Как мы наблюдаем из таб. 5, сравне-
ние общих показателей составляющих 
психоэмоциональное состояния по-
казало, что между студентами 2 курса, 
фармацевтического факультета (2012 и 
2013 гг.) отсутствует достоверная стати-
стическая разница. Особенности психо-
логического состояния у них обусловле-
ны многими факторами, прежде всего 
это социально-психологические фак-
торы, включающие в себе проблемы, 
связанные с межличностными отноше-
ниями различного типа, конфликтами, 
коммуникативные проблемы, отдель-
ные неблагоприятные психологические 
проявления в группе и т.д.
В этом контексте важен эмоцио-
нальный компонент эмпатийной куль-
туры преподавателей, которая выража-
ется в перцептивной способности эмо-
ционально отзываться на переживания 
студентов; оценивать и прогнозировать 
адекватные способы поведения в соот-
ветствии с эмоциональным состоянием 
студентов; в умении корректировать 
выбранные способы взаимодействия в 
сторону комфортных и наименее дис-
трессирующих способов поведения; в 
умении закрепить временно возникаю-
щие психические состояния, наиболее 
часто и сильно переживаемые в форме 
сопереживания, которые направлены 
на благополучие других; в умении вы-
разить своё сочувствие в конкретных 
ситуациях и др. В данном компоненте 
проявляются эмпатические качества 
– сочувствие и эмпатийная интуиция. 
Проявление эмпатии в общении со сту-
дентами, выражается в общей установ-
ке не столько понять скрытый смысл 
сказанного, сколько почувствовать со-
стояние студентов [1; 3; 6].
Мы использовали некоторые эффек-
тивные стратегии для психопрофилак-
тики здоровья этих студентов, так как 
эти тренинги, мы смогли реализовать 
на практических занятиях по медицин-
ской психологии. С этой целью были 
использованы: «Техники совладающего 
поведения», «Осознавание собственных 
переживаний», «Как можно развивать 
самоконтроль?» и др., которые могли 
положительно повлиять на понимание 
собственных переживаний, на повыше-
ние личностной стрессоустойчивости. 
Эти результаты мы смогли достичь при 
помощи психотренинговых техник и 
групповых упражнений по Психосома-
тике, с элементами гештальт-терапев-
тических и психодраматических упраж-
нений. В методологической разработке 
практических занятий, мы представи-
ли методы и стратегии, которые могут 
быть использованы в целях психопро-
филактики и психотерапии стрессовых 
состояний студентов медицинского 
ВУЗа [3; 6].
Преподавателям первых 2 курсов, 
мы предложили тренинг, в котором 
включили упражнения на развитие 
умений предкоммуникативной ори-
ентировки для контактирования со 
студентами [2; 5]. Мы представили 
им список из 40 наиболее частых за-
труднений, недостатков и проблем, 
связанных с коммуникативным про-
цессом присущие преподавателям ВУ-
Зов (Форня Ю., 2012).
Самоанализ собственных пси-
хологических особенностей, поло-
жительных и отрицательных сторон 
своей личности, необходимы для са-
моактуализации преподавателя как 
личность и профессионал, для уста-
новления эффективного контакта со 
студентами и эмпатийной коммуни-
кации в контексте психологического и 
педагогического взаимодействия. Так-
же, для молодых преподавателей мы 
организовали тренинг «Развитие эф-
фективной коммуникации», где пред-
ставили и анализировали 4 основных 
компонентов эмпатийного общения:
 • Наблюдение (без осуждения, 
ярлыков, диагнозов, мнений и т.д.)
 • Эмоции и чувства (без обду-
мывания)
 • Потребности, интересы и же-
лания (без стратегий)
 • Просьба (без требований).
Также, на этом тренинге мы об-
судили и работали над осознаванием 
личных проблем и причины, обу-
славливающие проблемы в процессе 
Табл.4. 
Показатели САН и их среднее значение по 2 выборкам.
Показатель
1 выборка (n = 
60)
2 выборка (n 
= 67)
t-Student p
Самочувствие 2,1±0,13 2,3±0,15 0,936 p > 0,05
Активность 1,9±0,08 1,9±0,08 0,083 p > 0,05
Настроение 2,1±0,09 2,1±0,08 0,146 p > 0,05
Среднее 
значение 2,0±0,08 2,1±0,08 1,200 p > 0,05
Табл.5.
Показатель
1 выборка (n = 60) 2 выборка (n = 
67) t-Student p
Abs. P1±ES1, % Abs. P2±ES2, %
I. 57 95,0±2,81 62 92,5±3,21 0,577 p>0,05
II. 3 5,0±2,81 5 7,5±3,21 0,577 p>0,05
III. - - - - - -
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общения и взаимодействия со своими 
студентами. Далее мы представляем 
некоторые из этих причин, такие как: 
наша склонность интерпретировать и 
судить то, что мы наблюдаем; наша 
склонность упрекать и возлагать на 
других ответственность за свои пере-
живания; наше сопротивление пони-
манию другими наших потребностей, 
желаний и того, что для нас важно в 
данный момент и др.
На этом этапе исследования пси-
хического здоровья студентов меди-
цинского ВУЗа мы выявили следую-
щие моменты:
Важно отметить, что наша работа 
была ориентирована на определении 
причин обуславливающих низкий 
уровень психического здоровья буду-
щих фармацевтов и выявлении адек-
ватных, научных и методологических 
заключений, которые повлияют на их 
устранение. 
Исследование психоэмоциональ-
ных состояний у студентов медицин-
ского ВУЗа - является одной из важ-
ных проблем психологии здоровья и 
требует у них овладения навыками 
различных психологических и психо-
профилактических стратегий для со-
владающего поведения.
Определенный уровень тревож-
ности – естественная и обязательная 
особенность активной личности, т.е. 
– активных студентов, при этом суще-
ствует оптимальный индивидуальный 
уровень «полезной тревоги».
Копинг-поведение - форма поведе-
ния, отражающая готовность решать 
жизненные проблемы; направленное на 
приспособление к учебному процессу и 
развития умений эффективно исполь-
зовать определенные средства для пре-
одоления эмоционального стресса. При 
выборе активных действий повышается 
вероятность устранения воздействия 
стрессоров на личность.
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